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  :ﻣﻘﺪﻣﻪ
در ﺣﺎل ﺣﺎﺿﺮ ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ دﻧﺪان و اﻟﺘﻬﺎب و 
ﻮر ﻧﺎراﺣﺘﻲ ﻟﺜﻪ از ﺑﻴﻤﺎري ﻫﺎي ﺷﺎﻳﻊ دﻫﺎن و دﻧﺪان ﻛﺸ
اﻟﮕﻮي ﻣﺼﺮف ﻣﻮاد ﻏﺬاﻳﻲ و ﺳﻄﺢ ﻓﺮﻫﻨﮓ و . اﺳﺖ
داﻧﺶ ﻣﺮدم در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ رﻋﺎﻳﺖ ﺑﻬﺪاﺷﺖ دﻫﺎن و دﻧﺪان 
 ﺑﻮدن آﻣﺎر ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ دﻧﺪان و ارﺗﺒﺎط ﻣﺴﺘﻘﻴﻤﻲ ﺑﺎ ﺑﺎﻻ
ﻟﺬا (. 1)ﻫﺎي دﻫﺎن و دﻧﺪان در ﻛﺸﻮر دارد   ﺑﻴﻤﺎريدﻳﮕﺮ
 ﺑﺎ ﺗﻮﺟـــﻪ ﺑﻪ اﻣﺮ ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي و در راﺳﺘــﺎي ادﻏﺎم ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎي
ﻜﻪ ﻣﺮاﻗﺒﺖ ﻫﺎي ـــﻲ در ﻧﻈﺎم ﺷﺒـــ و درﻣﺎﻧﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ
  ــــﺎم ﺑﻬـﺪاﺷﺖ دﻫــــﺎن وﺮح ادﻏــﺪاﺷﺘﻲ ﻃـــﻪ ﺑﻬــــاوﻟﻴ
  
 ﻫﺪف ﺑﻬﺒﻮد  ﻫﺎي اوﻟﻴﻪ ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ ﺑﺎﺖدﻧﺪان در ﻣﺮاﻗﺒ
ﻪ ﺧﺪﻣﺎت اوﻟﻴﻪ ﺑﻬﺪاﺷﺖ دﻫﺎن ﻛﻤﻲ و ﻛﻴﻔﻲ وﺿﻌﻴﺖ اراﻳ
دﻫﺎن و ﻄﺮح ﮔﺮدﻳﺪ و ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺖ و دﻧﺪان ﻣ
ﻘﻄﻊ اﺑﺘﺪاﻳﻲ ﺑﺎ ﻫﻤﻜﺎري آﻣﻮزش و دﻧﺪان داﻧﺶ آﻣﻮزان ﻣ
 ﺑﻴﻦ 7731 ﺗﻮاﻓﻘﻨﺎﻣﻪ آن در آﺑﺎن ﻣﺎه ﺳﺎل وﭘﺮورش 
 درﻣﺎن و آﻣﻮزش ﭘﺰﺷﻜﻲ و آﻣﻮزش و ،وزارت ﺑﻬﺪاﺷﺖ
ﻳﻜﻲ از ﻋﻨﺎﺻﺮي ﻛﻪ ﻣﻲ (. 2 )ﺪﭘﺮورش اﻣﻀﺎء ﮔﺮدﻳ
ر ﺮ ﻓﻠﻮﺋﻮــﻧﻤﺎﻳﺪ ﻋﻨﺼ ﺗﻮاﻧﺪ از ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ دﻧﺪان ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي
و ﺧﺎك ﺳﻨﮓ ﻫﺎ،  ﻮر ﻃﺒﻴﻌﻲ درـﻪ ﻃـــ ﻓﻠــﻮﺋﻮر ﺑ.اﺳﺖ
  :ﭼﻜﻴﺪه
ﺑـﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ اﺟـﺮاي .  ﻓﻠﻮراﻳﺪ ﻳﻜﻲ از ﻣﻬﻤﺘﺮﻳﻦ ﻣﻮاد ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي ﻛﻨﻨﺪه ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ دﻧﺪاﻧﻲ اﺳﺖ :زﻣﻴﻨﻪ و ﻫﺪف 
اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺎ ﻫﺪف ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺗـﺎﺛﻴﺮ ﻣـﺼﺮف دﻫـﺎن ، 7731ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻛﺸﻮري ﻣﺼﺮف دﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ در ﻣﺪارس در ﺳﺎل 
از اﺟﺮاي ﻃﺮح در ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن ﺷـﻬﺮﻛﺮد و ﺗﻌﻴـﻴﻦ  ﻗﺒﻞ و ﺑﻌﺪ ، ﺳﺎﻟﻪ 21 و 9ﺷﻮﻳﻪ ﺳﺪﻳﻢ ﻓﻠﻮراﻳﺪ در داﻧﺶ آﻣﻮزان 
  .اﻧﺠﺎم ﺷﺪ( hteet dellif dessim yaceD) TFMDﺷﺎﺧﺺ 
 ﻧﻔﺮ از داﻧﺶ آﻣـﻮزان 274ﺗﻌﺪاد  5831 در ﺳﺎل ﻛﻪ ﺗﺤﻠﻴﻠﻲ اﺳﺖ – اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از ﻧﻮع ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ :روش ﺑﺮرﺳﻲ 
، TFMDﺷـﺎﺧﺺ . ﺑﻪ روش ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﺮداري ﺧﻮﺷﻪ اي ﭼﻨﺪ ﻣﺮﺣﻠﻪ اي و ﺗﺼﺎدﻓﻲ ﺳﺎده اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪﻧﺪ   ﺳﺎﻟﻪ 9-21
اﺑﺘـﺪاي  )7731آﻣـﺎر ﻣﻮﺟـﻮد در ﺳـﺎل ﺑﺎ و  ﺮدآوريﮔاز ﻃﺮﻳﻖ ﻣﻌﺎﻳﻨﻪ داﻧﺶ آﻣﻮزان روزﻳﺲ و اﻟﺘﻬﺎب ﻟﺜﻪ ﺋﻮﻓﻠﻮ
  .ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﮔﺮدﻳﺪﺑﻪ ﻛﻤﻚ آزﻣﻮن آﻣﺎري ﻣﺠﺬور ﻛﺎي ( 7731 اﺟﺮاي ﻃﺮح
 58 ﺳـﺎﻟﻪ در ﺳـﺎل 9داﻧـﺶ آﻣـﻮزان ( ﻤـﻲ دﻧـﺪان ﻫـﺎي داﻳ ) TFMD ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫـﺎ ﻧـﺸﺎن داد ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ :ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ 
 tfmd ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ (. <P0/50) اﻓﺰاﻳﺶ داﺷﺘﻪ اﺳﺖ (0/36±0/211) 7731در ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ ﺳﺎل ( 0/77±0/36)
  ﺑﻮد 5±0/950 اﺟﺮاي ﻃﺮح و 3/5±0/82 ﺳﺎﻟﻪ در زﻣﺎن ﻗﺒﻞ از اﺟﺮاي ﻃﺮح 9 داﻧﺶ آﻣﻮزان (دﻧﺪان ﻫﺎي ﺷﻴﺮي )
 ﺑـﻮد  1/8±0/91، 58ﺳـﺎل در و  0/6±0/11، 77 ﺳـﺎﻟﻪ در ﺳـﺎل 21 داﻧﺶ آﻣـﻮزان TFMDﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ (. <P0/50)
 ﺳﺎﻟﻪ در زﻣﺎن اﺟﺮا و ﻗﺒﻞ از آن اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﻲ 21 و 9 در ﻫﺮ دو ﮔﺮوه ﺲدر زﻣﻴﻨﻪ ﻋﺎرﺿﻪ ﻓﻠﻮﺋﻮروزﻳ . (<P0/50)
  (. >P0/50)داري وﺟﻮد ﻧﺪارد 
 در  ﻣﺼﺮف دﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ ﺳﺪﻳﻢ ﻓﻠﻮراﻳﺪ ﺑﺎ روﻧﺪ اﺟﺮاﻳـﻲ ﻛﻨـﻮﻧﻲ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ  ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ :ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي
ﺑﺮ اﺟﺮاي ﻧﻈﺎرت دﻗﻴﻖ ﺿﻤﻦ  ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﻣﻲ ﮔﺮدد ﻛﻪ  ﺑﻲ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺑﻮده وﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺖ دﻫﺎن و دﻧﺪان ﺑﻬﺒﻮدي ﺷﺎﺧﺺ ﻫ 
رﺳﻴﻼﻧﺖ، ﻓﻠﻮرزﻧﻲ آب آﺷﺎﻣﻴﺪﻧﻲ، ﻏﻨﻲ ﺳﺎزي ﺷﻴﺮ ﻮروﺷﻬﺎي دﻳﮕﺮي ﻣﺜﻞ ﻓﻴﺸ از  دﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ ﺳﺪﻳﻢ ﻓﻠﻮراﻳﺪ ﻃﺮح
ﻄﺢ ﻛـﺸﻮر و در ﻣﺪارس، دﺳﺘﺮﺳﻲ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﻪ ﺧﺪﻣﺎت دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﻜﻲ ﺟﺎﻳﮕﺰﻳﻦ و ﻣﺪ ﻧﻈﺮ ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﻦ ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ در ﺳ 
  .اﺳﺘﺎن ﻗﺮار ﮔﻴﺮد
  
 .ﻓﻠﻮر،  اﻓﺘﺎده ﭘﺮ ﺷﺪهﺷﺎﺧﺺ دﻧﺪان ﻛﺸﻴﺪه دﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ،، داﻧﺶ آﻣﻮزان: واژه ﻫﺎي ﻛﻠﻴﺪي
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  ﺎرانﻋﺒﺪاﻟﻤﺠﻴﺪ ﻓﺪاﻳﻲ و ﻫﻤﻜ    ﺗﺎﺛﻴﺮ دﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ ﺳﺪﻳﻢ ﻓﻠﻮراﻳﺪ ﺑﺮ ﺑﻬﺪاﺷﺖ دﻫﺎن و دﻧﺪان
92 
ﻓﻠﻮﺋﻮر ﻣﻮرد ﻧﻴﺎز ﻛﻤﺒﻮد ﺷﻮد و  ﻣﻨﺎﺑﻊ آب ﻳﺎﻓﺖ ﻣﻲ
 اﺳﺘﻔﺎده از ،ﺮﻳﻖ ﻋﻤﻞ ﻓﻠﻮﺋﻮر زﻧﻲ آبـــﺑﺎﻳﺴﺘﻲ از ﻃ
ﺣﺎﻣﻞ ﻫﺎي ﻓﻠﻮراﻳﺪ ﺑﺎ ﻧﻮﺷﻴﺪﻧﻲ ﻫﺎي ﻓﻠﻮﺋﻮر دار ﻧﻈﻴﺮ آب، 
 ژل  و ﭼﺎي، ﺧﻤﻴﺮ دﻧﺪان،ﻧﻤﻚ، ﺷﻴﺮ، دﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ
ﻛﺸﻮر در ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺳﻼﻣﺖ دﻫﺎن و دﻧﺪان . ﻓﻠﻮراﻳﺪ ﺑﺎﺷﺪ
ﺑﺮاي  درﺻﺪ 0/2ن ﺷﻮﻳﻪ ﺳﺪﻳﻢ ﻓﻠﻮراﻳﺪ اﺳﺘﻔﺎده از دﻫﺎ
 . ﮔﺮدﻳﺪاﺟﺮا  داﻧﺶ آﻣﻮزاناز ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ دﻧﺪانﭘﻴﺸﮕﻴﺮي 
 ﺷﻴﻮه اﺳﺘﻔﺎده از دﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ ﺳﺪﻳﻢ ﻓﻠﻮراﻳﺪ ﺑﻪ اﻳﻦ ﮔﻮﻧﻪ
ﺑﻮد ﻛﻪ ﺑﺮاي ﻫﺮ داﻧﺶ آﻣﻮز ﻳﻚ ﺑﻄﺮي دﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ در 
ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ ﻛﻪ در ﻃﻮل ﻫﻔﺘﻪ ﻳﻚ ﺑﺎر ﺑﻪ اﻧﺪازه در 
ﺪت ﻳﻚ دﻗﻴﻘﻪ آن را در ﺑﻄﺮي ﻫﺎ در دﻫﺎن رﻳﺨﺘﻪ و ﺑﻪ ﻣ
دﻫﺎن ﻧﮕﻪ دارد و ﺳﭙﺲ دﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ را از دﻫﺎن ﺑﻴﺮون 
ﺑﺮﻳﺰد در ﺻﻮرت رﻋﺎﻳﺖ ﻣﺼﺮف ﻳﻚ ﺑﻄﺮي دﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ 
  (.2)ﺑﺮاي ﻳﻚ ﺳﺎل ﻛﺎﻓﻲ ﺑﻮد 
ﺑﻪ ﻣﻨﻈـﻮر ﺳـﻨﺠﺶ ﻣﻴـﺰان ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ و اﺛـﺮ ﺑﺨـﺸﻲ اﻳـﻦ 
 ﻣﺪاﺧﻠﻪ اﺟﺮاﻳﻲ، از ﺳﻮي ﺳﺎزﻣﺎن ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺟﻬﺎﻧﻲ اﻧﺪازه ﮔﻴﺮي 
ﻛـ ــﻪ ( hteet dellif dessim yaceD )TFMDﺷـ ــﺎﺧﺺ 
دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷـﻜﻲ ﺳـﺎده، ﺳـﺮﻳﻊ و ﻗﺎﺑـﻞ ﺑﻜـﺎر ﮔﻴـﺮي در ﺷﺎﺧـﺼﻲ 
 در ﻳـﻚ TFMDﺑـﺮاي ﻣﺤﺎﺳـﺒﻪ . ﭘﻴـﺸﻨﻬﺎد ﺷـﺪه اﺳـﺖاﺳـﺖ، 
ﻛﺸﻴﺪه ﺗﻚ ﺗـﻚ و  ﭘﺮ ﺷﺪه ،ﻫﺎي ﭘﻮﺳﻴﺪه   ﺗﻌﺪاد دﻧﺪان ،ﺟﺎﻣﻌﻪ
  (. 3 )ﺷﻮداﻓﺮاد ﺟﺎﻣﻌﻪ را ﺷﻤﺮده و ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ آن ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﻣﻲ 
 ﻛ ــﺎﻫﺶ 0102 ﺗ ــﺎ ﺳ ــﺎل OHWاز اﻫ ــﺪاف ﻣﻬ ــﻢ 
 ﺳــﺎل ﺑ ــﻪ ﻛﻤﺘــﺮ از ﻳ ــﻚ و 21اﻓ ــﺮاد  TFMD ﺷ ــﺎﺧﺺ
ﻋـﺎري از ﻫـﺮ  ﺳـﺎل 5-6  ﮔـﺮوه ﺳـﻨﻲ  درﺻـﺪ 09ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ 
 ﺳـﺎﻟﻪ 81اﻓـﺮاد  درﺻﺪ دﻧﺪان ﻫﺎي 001و ﮔﻮﻧﻪ ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ 
 ﺑـﺮ اﺳـﺎس آﻣـﺎر ﻣﻮﺟـﻮد ﻫـﺮ ﻛـﻮدك .(4)ﻣﻮﺟﻮد ﺑﺎﺷـﺪ 
 دﻧﺪان ﭘﻮﺳﻴﺪه دارد در ﺣـﺎﻟﻲ 2 ﺳﺎﻟﮕﻲ 3اﻳﺮاﻧﻲ در ﭘﺎﻳﺎن 
و ﺗـﺴﻬﻴﻞ ﺪن  ﻫﺎي ﺷﻴﺮي ﻧﻪ ﺗﻨﻬـﺎ در ﻋﻤـﻞ ﺟﻮﻳ ـﻛﻪ دﻧﺪان 
  ﻛ ــﺎر دﺳ ــﺘﮕﺎه ﻫﺎﺿ ــﻤﻪ زﻳﺒ ــﺎﻳﻲ و ﺣ ــﺮف زدن در دوران 
ﮔﺬارﻧﺪ ﺑﻠﻜﻪ ﺗﺎ ﺣﺪ زﻳﺎدي ﺗـﻀﻤﻴﻦ ﻛﻨﻨـﺪه  ﻛﻮدﻛﻲ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻣﻲ 
 ﻟـﺬا ﻤـﻲ ﻧﻴـﺰ ﻫـﺴﺘﻨﺪ ﻣﺘﻲ و ﻧﻈﻢ و زﻳﺒﺎﻳﻲ دﻧـﺪان ﻫـﺎي داﻳ ﺳﻼ
 داﺋﻤـﻲ ﺑـﻪ اﻧـﺪازه دﻧـﺪان ﻫـﺎي ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ دﻧﺪان ﻫﺎي ﺷﻴﺮي 
  (.4)ﺪ ﻣﻬﻢ ﻣﻲ ﺑﺎﺷ
 1/2-2/4ر  در ﻛﺸﻮTFMDﻂ ﺷﺎﺧﺺ ـ ــﺰان ﻣﺘﻮﺳـﻣﻴ
 ﺳﺎل ﻣﺸﻬﺪ 21- 51ﺮوه ﺳﻨﻲ  ﻫﻤﻴﻦ ﺷﺎﺧﺺ در ﮔ.اﺳﺖ
 2/89 ±1/89 ﺳﺎﻟﻪ ﺑﺎﺑﻞ 21و در ﮔﺮوه ﺳﻨﻲ  2/24±2/820
  .(5)ﮔﺰارش ﺷﺪه اﺳﺖ 
در ﺑﺮرﺳـﻲ اﺛـﺮ  apiRﻮﻫﺸﻲ ﻛﻪ ﺑـﻪ وﺳـﻴﻠﻪ در ﭘﮋ 
ﻣﺎﻫـﻪ ﺑـﺮ روي  02 ﻃﻲ ﻳـﻚ دوره ،ﻃﺮح دﻫﺎﻧﺸﻮﻳﻪ  اﺟﺮاي
و ﻧﺎﺣﻴـﻪ ﺑـﺪون ﻓﻠﻮراﻳـﺪ  داﻧﺶ آﻣﻮز ﻛـﻼس ﭘـﻨﺠﻢ در د 016
 اﺛ ــﺮ  ﻳﺎﻓﺘ ــﻪ ﻫ ــﺎ ﻧ ــﺸﺎن داد ﻛ ــﻪ دﻫ ــﺎن ﺷ ــﻮﻳﻪ اﻧﺠ ــﺎم ﮔﺮﻓ ــﺖ، 
ﭼﺸﻤﮕﻴﺮي در ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي از ﭘﻮﺳـﻴﺪﮔﻲ ﻧـﺪارد ﻛـﻪ ﻋﻠـﺖ 
  (. 6)آﻧﺮا ﻋﺪم ﻣﺸﺎرﻛﺖ  ﻣﻄﻠﻮب در ﻃﺮح ذﻛﺮ ﻧﻤﻮده اﻧﺪ 
 ﺳﺎﻟﻪ ﺑﻌـﺪ از 9در ﺑﺮرﺳﻲ دﻳﮕﺮ ﺑﺮ روي ﻛﻮدﻛﺎن 
 ﻣﺎه ﻣﺼﺮف دﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ ﻣـﺸﺎﻫﺪه ﮔﺮدﻳـﺪ ﻛـﻪ ﻛـﺎﻫﺶ 03
  ﺋﻤـ ــﻲ در ﭼـ ــﺸﻤﮕﻴﺮي در ﭘﻮﺳـ ــﻴﺪﮔﻲ دﻧـ ــﺪان ﻫـ ــﺎي دا 
داﻧﺶ آﻣـﻮزان وﺟـﻮد ﻧﺪاﺷـﺘﻪ و دﻫـﺎن ﺷـﻮﻳﻪ در ﭘﻮﺳـﻴﺪﮔﻲ 
ﺑـﻪ اﻋﺘﻘـﺎد ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳـﺎن اﺻـﻼح ﺳـﺒﻚ زﻧـﺪﮔﻲ و . ﻣﻮﺛﺮ ﻧﺒﻮد 
  ﺗﻐﻴﻴ ــﺮ ﻋ ــﺎدت ﻫ ــﺎي ﻏ ــﺬاﻳﻲ ﻧﺎﻣﻨﺎﺳ ــﺐ و رﻋﺎﻳ ــﺖ اﻟﮕ ــﻮي 
ﻴﺪ ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﺎن ﻋﻠـﻮم ﺗﻐﺬﻳـﻪ، ﻣـﻲ ﺗﻮاﻧـﺪ ﺗـﺎ ﻳﺗﻐﺬﻳﻪ اي ﻣﻮرد ﺗﺎ 
 ﺟﻠـﻮﮔﻴﺮي نﻫـﺎي دﻫـﺎن و دﻧـﺪا  ﺣﺪ زﻳﺎدي از ﺑﺮوز ﺑﻴﻤـﺎري 
  ﻫــ ــﺎي  ﻣــ ــﺸﻮرت niaMو  hoohzaprazA (.6،7)ﻛﻨﻨــ ــﺪ 
ﻳـﺪ و اﺧﻤﻴـﺮ دﻧـﺪان ﺣـﺎوي ﻓﻠﻮر  ﻓﻴـﺸﻮر ﺳـﻴﻼﻧﺖ،  ﺗﻐﺬﻳﻪ اي، 
  دﻫ ــﺎن ﺷ ــﻮﻳﻪ را ﺑﻬﺘ ــﺮﻳﻦ راه ﻛﻨﺘ ــﺮل ﭘﻮﺳ ــﻴﺪﮔﻲ دﻧ ــﺪان ﻫ ــﺎ 
  .(8) ﺪﻨ داﻧﻣﻲ
ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻛﺸﻮري ﻣـﺼﺮف دﻫـﺎن ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﺟﺮاي 
ﺗﻌﻴـﻴﻦ  اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻫﺪف 7731از ﺳﺎل ﺷﻮﻳﻪ در ﻣﺪارس 
 TFMDﺷﻮﻳﻪ ﺳﺪﻳﻢ ﻓﻠﻮراﻳﺪ ﺑﺮ ﺷﺎﺧﺺ ﻣﻴﺰان ﺗﺎﺛﻴﺮ دﻫﺎن 
ﻧﺘـﺎﻳﺞ اﻳـﻦ .  ﺳـﺎل اﺟـﺮا ﮔﺮدﻳـﺪ 21 و 9در داﻧﺶ آﻣﻮزان 
ﭘﮋوﻫﺶ ﺿﺮورت اداﻣﻪ ﻃﺮح ﻣﺬﻛﻮر را در ﺳـﻄﺢ ﻛـﺸﻮر 
و اﺳ ــﺘﺎن ﻣ ــﺸﺨﺺ ﺧﻮاﻫ ــﺪ ﻛ ــﺮد و ﻳ ــﺎ اﻳﻨﻜ ــﻪ ﺗﻜﻨﻴ ــﻚ 
  .ﺗﻐﻴﻴﺮ ﺧﻮاﻫﺪ دادرا ﻓﻠﻮﺋﻮر  ﺑﻪ دﺳﺘﺮﺳﻲ داﻧﺶ آﻣﻮزان
  
  :روش ﺑﺮرﺳﻲ
اﺳﺖ ﻛﻪ در  ﺗﺤﻠﻴﻠﻲ -اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از ﻧﻮع ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ 
 در ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن ﺷﻬﺮﻛﺮد ﺑﺮ روي داﻧﺶ آﻣـﻮزان 5831ﺳﺎل 
  روش . ﺳـ ــﺎﻟﻪ ﺷـ ــﻬﺮي و روﺳـ ــﺘﺎﻳﻲ اﻧﺠـ ــﺎم ﺷـ ــﺪ 21 و 9
اي ﭼﻨـﺪ ﻣﺮﺣﻠـﻪ و ﺗـﺼﺎدﻓﻲ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﺮداري از ﻧﻮع ﺧﻮﺷـﻪ 
 داﻧـﺶ آﻣـﻮز ﻣـﻮرد ﺑﺮرﺳـﻲ ﻗـﺮار 274ﺗﻌـﺪاد . دﺳﺎده ﺑـﻮ 
 752 ﺳـﺎﻟﻪ و 9 ﻧﻔﺮ داﻧﺶ آﻣـﻮزان 512ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ، ﻛﻪ ﺗﻌﺪاد 
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03 
ﺟﻤـﻊ آوري اﻃﻼﻋـﺎت .  ﺳﺎﻟﻪ ﺑﻮدﻧﺪ 21 ﻧﻔﺮ داﻧﺶ آﻣﻮزان 
ﻃﺮح در دو ﺑﺨـﺶ ﺗﻜﻤﻴـﻞ ﭘﺮﺳـﺸﻨﺎﻣﻪ و ﻣﻌﺎﻳﻨـﺎت ﺗﻮﺳـﻂ 
دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷـ ــﻚ ﺑـ ــﻮد ﻛـ ــﻪ ﭘﺮﺳـ ــﺸﻨﺎﻣﻪ ﺷـ ــﺎﻣﻞ اﻃﻼﻋـ ــﺎت 
ﺳﻦ، ﺟﻨﺲ، ﺷﻬﺮي، روﺳﺘﺎﻳﻲ، ﻣﻴﺰان ﺳﻮاد )دﻣﻮﮔﺮاﻓﻴﻚ 
و اﻃﻼﻋـﺎﺗﻲ در زﻣﻴﻨـﻪ ﻧﺤـﻮه ﻣـﺼﺮف ...( ﭘـﺪر و ﻣـﺎدر و 
دﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ ﺳﺪﻳﻢ ﻓﻠﻮراﻳﺪ، ﻣﺴﻮاك زدن، ﻧﺦ دﻧـﺪان 
ﻴﺪن، ﭼﮕ ــﻮﻧﮕﻲ ﻣ ــﺼﺮف ﻣ ــﻮاد ﻗﻨ ــﺪي، ﺗ ــﻮاﺗﺮ ﻛ ــﺸ
ﻛﻪ اﻳﻦ ﭘﺮﺳـﺸﻨﺎﻣﻪ ﺗﻮﺳـﻂ ﺑﻮد ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺑﻪ دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﻚ 
دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷـﻜﺎن ﺑـﺎ ﻣﺮاﺟﻌـﻪ ﺑـﻪ ﻣـﺪارس اﻧﺘﺨـﺎب ﺷـﺪه 
 TFMD .ﺗﻜﻤﻴـﻞ ﮔﺮدﻳـﺪ ﺿﻤﻦ ﻣﻌﺎﻳﻨﻪ داﻧﺶ آﻣﻮزان 
 ﺟﻬﺖ دﻧـﺪان ﻫـﺎي ﺷـﻴﺮي tfmdﻤﻲ و  داﻳ ﺟﻬﺖ دﻧﺪان ﻫﺎي 
 ﻮﺋﻮروزﻳﺲ وـــــﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ ﻋﺎرﺿـﻪ ﻓﻠ. ﺪـــدر ﻧﻈـﺮ ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﺷ
. ﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗـﺮار ﮔﺮﻓـﺖ ــﺎب ﻟﺜﻪ در داﻧﺶ آﻣﻮزان ﻣ ــ ــاﻟﺘﻬ
   ﺎﺧﺺ ﺷــﺪت ﻓﻠﻮﺋــﻮروزﻳﺲ ﺟﺎﻣﻌـ ــﻪ ــــــﺑــﺮاي ﺗﻌﻴــﻴﻦ ﺷ
ﺑــﺎ ﺗﻮﺟــﻪ ﺑــﻪ ( IFC=xedni sisoroulf ytinummoC)
( naeD) ﺎد ﺳﺎزﻣﺎن ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺟﻬﺎﻧﻲ از ﺷﺎﺧﺺ دﻳﻦ ــﭘﻴﺸﻨﻬ
  ﺑـ ــﺮ اﻳـ ــﻦ ﭘﺎﻳـ ــﻪ ارزﺷـ ــﻬﺎي ﻋـ ــﺪدي . اﺳـ ــﺘﻔﺎده ﮔﺮدﻳـ ــﺪ 
وﺿــﻌﻴﺖ ﻃﺒﻴﻌــﻲ،  ﺑــﻪ ﺗﺮﺗﻴـــﺐ ﮔﻮﻳـ ــﺎي 1،2،3،4، 0/5
ﻣ ــﺸﻜﻮك، ﺧﻴﻠ ــﻲ ﺿ ــﻌﻴﻒ، ﺧﻔﻴ ــﻒ، ﻣﺘﻮﺳ ــﻂ و ﺷ ــﺪﻳﺪ 
ﺑــﺮاي ﺗﻌﻴــﻴﻦ ﺷــﺎﺧﺺ . ﻓﻠﻮﺋــﻮروزﻳﺲ دﻧــﺪاﻧﻲ اﺳــﺖ
  (.51 ) زﻳﺮ اﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮدﻳﺪﻓﻠﻮﺋﻮروزﻳﺲ ﺟﺎﻣﻌﻪ از ﻓﺮﻣﻮل
   IFC = ﺗﻌﺪاد اﻓﺮاد ﻣﺒﺘﻼ×ارزش ﻋﺪدي ﻓﻠﻮروزﻳﺲ 
  ﺗﻌﺪاد ﻛﻞ اﻓﺮاد ﻣﻌﺎﻳﻨﻪ ﺷﺪه
 و 9ﻧﻜﺘﻪ ﻗﺎﺑﻞ ذﻛﺮ در اﻳﻦ ﺑﺮرﺳـﻲ اﻧﺘﺨـﺎب ﺳـﻦ 
 و اﻣﻜـﺎن 7731ﺎﻟﻪ ﺑـﻪ دﻟﻴـﻞ وﺟـﻮد آﻣـﺎر در ﺳـﺎل  ﺳـ21
ﺑﻪ دﻟﻴﻞ  و ﻧﻴﺰ 5831ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ آن ﺑﺎ وﺿﻌﻴﺖ ﻣﻮﺟﻮد در ﺳﺎل 
ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﻮدن اﻳﻦ دوره ﺳﻨﻲ در ارزﻳﺎﺑﻲ ﺷﺪت ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ 
ــﺎن ﻣﻨــﺎﺳﺐ ﺳﻨﺠﺶ وﺿﻌﻴﺖ در دﻧﺪان ﻫﺎي داﻳﻤﻲ و زﻣ 
  اﺟـﺮاي ﻃـﺮح ﭘـﺲ از ﻣﺪاﺧﻠـﻪ ﺑـﺮ روي داﻧـﺶ آﻣـﻮزان 
آﺷﺎﻣﻴﺪﻧﻲ ﻣﻨﺎﻃﻖ روﺳﺘﺎﻳﻲ و ﻣﻴﺰان ﻓﻠﻮراﻳﺪ آب . ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ 
ﺷﻬﺮي ﺑﺮ اﺳـﺎس ﻧﺘـﺎﻳﺞ آزﻣﺎﻳـﺸﮕﺎه ﺷـﻴﻤﻲ آب داﻧـﺸﮕﺎه 
 در ﭘﺎﻳـﺎن .ﺟﻤـﻊ آوري ﮔﺮدﻳـﺪﻋﻠـﻮم ﭘﺰﺷـﻜﻲ ﺷـﻬﺮﻛﺮد 
اﻃﻼﻋﺎت ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪه از ﻃﺮﻳﻖ ﭘﺮﺳـﺸﻨﺎﻣﻪ و ﻣﻌﺎﻳﻨـﺎت و 
اﺳـﺘﻔﺎده از ﺑـﺎ  وارد راﻳﺎﻧـﻪ و 7731اﻃﻼﻋﺎت ﻣﻮﺟﻮد ﺳﺎل 
 .ﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴﻞ ﮔﺮدﻳﺪآزﻣﻮن ﻛﺎي اﺳﻜﻮر 
  
  : ﻫﺎﻳﺎﻓﺘﻪ
   tfmd و TFMDدر اﻳــــ ــﻦ ﺑﺮرﺳــــ ــﻲ ﻣﻴــــ ــﺎﻧﮕﻴﻦ 
داﻧﺶ آﻣﻮزان ﻧﻪ ﺳ ـﺎﻟﻪ ﺷﻬﺮﺳـﺘﺎن ﺷـﻬﺮﻛﺮد در ﻓﺎﺻ ـﻠﻪ اﻃﻤﻴﻨـﺎن 
.  ﺑﻪ دﺳـﺖ آﻣـﺪ 5±0/950 و 0/77±0/360 درﺻﺪ ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ 59
   درﺻ ــﺪ و در ﺳ ــﺎﺧﺘﺎر 21/5در ﺳ ــﺎﺧﺘﺎر دﻧ ــﺪان ﻫـ ـﺎي ﺷ ــﻴﺮي 
 درﺻﺪ اﻓﺮاد ﺑـﺪون ﻫـﺮ ﮔﻮﻧـﻪ دﻧـﺪان 56/99 داﻳﻤﻲ دﻧﺪان ﻫﺎي 
  .ﻧﺪﺑﻮد( eerf,seiraC)ﺪه و ﺗﺮﻣﻴﻢ ﺷﺪه ﭘﻮﺳﻴﺪه، ﻛﺸﻴﺪه ﺷ
ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ آﻣـﺎر ﺑـﻪ دﺳـﺖ آﻣـﺪه از اﻳـﻦ ﺑﺮرﺳـﻲ ﺑـﺎ 
 7731در ﺳـﺎل  ﺑﺮرﺳﻲ ﺷﺪ اي آن ﺮ و اﺟ TFMDﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
ﺗﻐﻴﻴﺮات ﻣﻌﻨﻲ دار در اﻳـﻦ ﺷـﺎﺧﺺ ( ﻗﺒﻞ از اﺟﺮاي ﻃﺮح )
ﻳﻌﻨﻲ اﺟﺮاي ﻃﺮح دﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ ﻧﻪ ﺗﻨﻬﺎ ﺑﺎﻋﺚ ﻛﺎﻫﺶ . اﺳﺖ
ي ﻃﺮح  ﻧﺸﺪه اﺳﺖ ﺑﻠﻜﻪ اﻳﻦ ﺷﺎﺧﺺ ﺑﻌﺪ از اﺟﺮا TFMD
 TFMDﺑﻪ ﻃﻮر ﻣﻌﻨﻲ داري اﻓﺰاﻳﺶ ﭘﻴﺪا ﻛـﺮده و ﺳـﺎﻟﻴﺎﻧﻪ 
ﻣﻘﺎﻳ ــﺴﻪ . اﻓ ــﺰاﻳﺶ داﺷ ــﺘﻪ اﺳ ــﺖ  درﺻ ــﺪ 0/71ﺑ ــﻪ ﻣﻴ ــﺰان 
 ﺑﺮرﺳـﻲ ﺑـﺎ ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ  ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪه در اﻳﻦ tfmdﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
 ﻧ ــﺸﺎﻧﻪ ﻣﻌﻨ ــﻲ دار ﺑ ــﻮدن اﺧ ــﺘﻼف در 7731آن در ﺳ ــﺎل 
  (.1  ﺷﻤﺎرهﺟﺪول )( <P0/50) اﺳﺖ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ از ﻧﻈﺮ آﻣﺎري
 7731 در ﺳﺎل 3/5 ﺳﺎﻟﻪ از 9ﻮزان داﻧﺶ آﻣ  tfmd
ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ در .  اﻓﺰاﻳﺶ ﭘﻴﺪا ﻛﺮده اﺳﺖ 5831 در ﺳﺎل 5ﺑﻪ 
 21ﻧـﺶ آﻣـﻮزان  دا tfmd و TFMDاﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
  ﺑـ ــﻮد2/14±0/460 و 1/62±0/750ﺳـ ــﺎﻟﻪ ﺑـ ــﻪ ﺗﺮﺗﻴـ ــﺐ 
  .(1ﺟﺪول ﺷﻤﺎره ( )<P0/50)
آﻣـﺪه ﻫـﻴﭻ ﮔﻮﻧـﻪ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي ﺑﻪ دﺳـﺖ 
ﻌﻴﺖ ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﻳﺲ و اﻟﺘﻬـﺎب در وﺿ ـارﺗﺒﺎط ﻣﻌﻨـﻲ داري 
ﻫـﺎي ﻗﺒـﻞ از اﺟـﺮاي   ﺳﺎﻟﻪ در ﺳﺎل9ﻟﺜﻪ در داﻧﺶ آﻣﻮزان 
ﺑﻪ ﻃﻮري ﻛـﻪ ﻣﺠﻤـﻮع . ﻃﺮح و ﺑﻌﺪ از آن دﻳﺪه ﻧﻤﻲ ﺷﻮد 
 ﻓﻠﻮﺋ ــﻮروزﻳﺲ ﻛ ــﻪ ﺷ ــﺎﻣﻞ ﻣ ــﺸﻜﻮك، ﺧﻔﻴ ــﻒ، ﺧﻴﻠ ــﻲ 
  ﺑﻪ ﻣﻴــﺰان 7731ﺧﻔﻴﻒ، ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ در ﻗﺒﻞ از اﺟﺮاي ﻃﺮح 
 ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ .  ﻣﻲ ﺑﺎﺷـﺪ 5/1 و ﺑﻌﺪ از اﺟﺮاي ﻃﺮح ﺣﺪود 4/1
  ﺎب ﻫﻤﺮاه ﺑﺎ ﺟﺮم در ﻗﺒﻞ ازـﺎب ﻟﺜﻪ و اﻟﺘﻬــرﺗﺒﺎط ﺑﻴﻦ اﻟﺘﻬا
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   ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﻣﺮﺣﻠﻪ اول ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ<P0/50*     
  
 
، وﺿ ــﻌﻴﺖ ح و ﺑﻌ ــﺪ از آن وﺟ ــﻮد ﻧﺪاﺷ ــﺖ اﺟ ــﺮاي ﻃ ــﺮ 
 ﺳـﺎﻟﻪ ﻧﻴـﺰ 21ﻓﻠﻮﺋﻮروزﻳﺲ و اﻟﺘﻬﺎب ﻟﺜﻪ در داﻧﺶ آﻣﻮزان 
 ﻣﻌﻨـﻲ داري در ﺑﻴﺎﻧﮕﺮ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ اﺧـﺘﻼف 
ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﻳﺲ و اﻟﺘﻬـﺎب ﻟﺜـﻪ ﻗﺒـﻞ و ﺑﻌـﺪ از اﺟـﺮاي ﻃـﺮح 
ﺑـ ــﻪ ﻃـ ــﻮري ﻛـ ــﻪ ﻣﺠﻤـ ــﻮع (. >P0/50)وﺟـ ــﻮد ﻧـ ــﺪارد 
از اﺟـﺮاي  ﺑﻌﺪ 4/30ﻓﻠﻮﺋﻮروزﻳﺲ در ﻗﺒﻞ از اﺟﺮاي ﻃﺮح 
( IFC)ﺷﺎﺧﺺ ﺷﺪت ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﻳﺲ .  ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ 8/2ﻃﺮح 
 ﺑـﻪ دﺳـﺖ 0/95 و 0/1 ﺳﺎﻟﻪ ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ 9 و 21در ﻛﻮدﻛﺎن 
 . آﻣﺪ
 داﻧـﺶ آﻣـﻮزان tfmd و TFMDﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
 3/61±0/80 و 1/32±0/960  ﺳﺎﻟﻪ ﭘﺴﺮ ﺑـﻪ ﺗﺮﺗﻴـﺐ 21 و 9
 ﺳـﺎﻟﻪ 21 و 9 داﻧـﺶ آﻣـﻮزان tfmd و TFMDﺑﺎ ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ 
(. <P0/50 )ﺑـﻮد  3/1±/40 و 1/67±/50دﺧﺘﺮ ﺑـﻪ ﺗﺮﺗﻴـﺐ 
 درﺻـﺪ و در 44/26ﻤﻲ ﭘـﺴﺮان ﻫﺎي داﻳ در ﺳﺎﺧﺘﺎر دﻧﺪان 
 درﺻﺪ ﺑﺪون ﻫـﺮ 51/36ﻫﺎي ﺷﻴﺮي ﭘﺴﺮان  ﺳﺎﺧﺘﺎر دﻧﺪان 
. ﮔﻮﻧﻪ دﻧﺪان ﭘﻮﺳﻴﺪه، ﻛﺸﻴﺪه ﺷـﺪه و ﺗـﺮﻣﻴﻢ ﺷـﺪه ﺑﻮدﻧـﺪ 
 44/68ﻫـﺎي داﺋﻤـﻲ دﺧﺘـﺮان  ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ در ﺳـﺎﺧﺘﺎر دﻧـﺪان 
 31/77ﺮان ﻫـﺎي ﺷـﻴﺮي دﺧﺘ ـ درﺻﺪ و در ﺳﺎﺧﺘﺎر دﻧـﺪان 
درﺻﺪ ﺑﺪون ﻫﺮ ﮔﻮﻧﻪ ﭘﻮﺳﻴﺪه، ﻛﺸﻴﺪه ﺷﺪه و ﺗﺮﻣﻴﻢ ﺷﺪه 
  .(2ﺟﺪول ﺷﻤﺎره  )ﺑﻮدﻧﺪ
 tfmd و TFMDﻫﻤﭽﻨﻴﻦ در اﻳﻦ ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
 2/66±0/09 ﺳﺎﻟﻪ ﺷﻬﺮي ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴـﺐ 21 و 9داﻧﺶ آﻣﻮزان 
  داﻧـﺶ آﻣـﻮزان tfmd و TFMD ﺑﺎ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 2/46±0/1و 
و  2/08±0/1 ﺳــــﺎﻟﻪ روﺳــــﺘﺎﻳﻲ ﺑــــﻪ ﺗﺮﺗﻴــــﺐ 21 و 9
   (.<P0/50)ﺑﻮد  2/88±0/90
ﻣﻴ ــﺰان ﻓﻠﻮﺋ ــﻮر در آب آﺷ ــﺎﻣﻴﺪﻧﻲ ﻣﻨـ ـﺎﻃﻖ ﺷ ــﻬﺮي و 
 ﺑﺮ ﺣﺴﺐ ﻣﻴﻠـﻲ ﮔـﺮم ﺑـﺮ 5831روﺳﺘﺎﻳﻲ ﺗﺤﺖ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در ﺳﺎل 
، 0/81، ﻓﺮﺧـﺸﻬﺮ 0/41 ﺑﺎﺷـﺪ، ﺷـﻬﺮﻛﺮد  ﻟﻴﺘﺮ ﺑﻪ ﺷﺮح زﻳـﺮ ﻣـﻲ 
، 0/1، دزك 0/21، ﺧﺮاﺟ ــﻲ 0/62، ﻫﻔ ــﺸﺠﺎن 0/52ﻃﺎﻗﺎﻧ ــﻚ 
. ﻣـ ــﻲ ﺑﺎﺷـ ــﺪ0/11، وردﻧﺠـ ــﺎن 0/2، ﻫـ ــﻮره 0/11ﻫﺮﭼﮕـــﺎن 
    
  
  
  ﺳﻦ             ﺳﺎﻟﻪ21   ﺳﺎﻟﻪ9
  ﻤﻲداﻳ  ﺷﻴﺮي  ﻤﻲﻳدا  ﺷﻴﺮي  ﺷﺎﺧﺺ
  0/6±0/11  1/8±0/91  0/36±0/211  3/5±0/82*  TFMDﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
  18/6  58/4  28/6  28/4  ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ
  21/5  11/2  4/3  41/3  ه ﺷﺪه و ﻛﺸﻴﺪهاﻓﺘﺎد
  5/9  3/4  01/9  2/2  هﭘﺮ ﻛﺮد
  TFMD درﺻﺪ
ﻗﺒﻞ از اﺟﺮاي 
  (7731)ﻃﺮح 
  78/5  44/5  36/2  01/3  ﺑﺪون ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ
  1/62±0/75*  2/4±0/46*  0/77±0/360*  5±0/95*  TFMDﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
  09/51  89/93  49/85  79/9  ﻮﺳﻴﺪﮔﻲﭘ
  4/4  0/79  0/6  1/1  ه ﺷﺪه و ﻛﺸﻴﺪهاﻓﺘﺎد
  12/96  0/46  4/28  1  هﭘﺮ ﻛﺮد
 TFMD درﺻﺪ 
ﺑﻌﺪ از اﺟﺮاي 
  (5831)ﻃﺮح 
  68/13  5/54  56/99  21/5  ﺑﺪون ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ
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   ﺳﺎﻟﻪ ﺑﺮ ﺣﺴﺐ ﺟﻨﺲ21 و 9 ﻛﻮدﻛﺎن TFMDوﺿﻌﻴﺖ  :2ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
  
  TFMD ﺷﺎﺧﺺ              
  ﺟﻨﺲ
  *ﺑﺪون ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ  *ﭘﺮ ﻛﺮده  *ه ﺷﺪهﻛﺸﻴﺪ  ﻳﺎهاﻓﺘﺎد *هﭘﻮﺳﻴﺪ  ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ
  51/36  21/87  0/92  68/39  3/61±/80  ﻫﺎي ﺷﻴﺮي دﻧﺪان
  ﻤﻲ ﻫﺎي داﻳدﻧﺪان  ﭘﺴﺮ
  
  44/26  4/23  0/63  59/23  1/32±0/960
  31/77  21/56  0/62  78/90  3/1±/40  ﻫﺎي ﺷﻴﺮي دﻧﺪان
  ﻤﻲ ﻫﺎي داﻳدﻧﺪان  دﺧﺘﺮ
  
  44/68  4/95  0/32  59/81  1/67±0/50
  hteeT delliF dessiM yaceD :TFMD          . در ﻫﻤﻪ ﻣﻮارد ﺑﻴﻦ دو ﮔﺮوه <P0/50
  .داده ﻫﺎ ﺑﺮ ﺣﺴﺐ درﺻﺪ اﺳﺖ*              ﻧﻔﺮ742 :دﺧﺘﺮ     ﻧﻔﺮ522 :ﭘﺴﺮ
  
  :ﺑﺤﺚ
   TFMDﻳﺞ اﻳـ ــﻦ ﺑﺮرﺳـ ــﻲ ﺑـ ــﺎ ﺗﻮﺟـ ــﻪ ﺑـ ــﻪ ﻧﺘـ ــﺎ 
 ﺳﺎﻟﻪ در ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑـﺎ ﻗﺒـﻞ از اﺟـﺮاي ﻃـﺮح 9داﻧﺶ آﻣﻮزان 
  ﺑـﻮدن ﺗـﺎﺛﻴﺮ  ﺑﻴـﺎﻧﮕﺮ ﺑـﻲ  ﻛـﻪ اﻓﺰاﻳﺶ داﺷـﺖ  0/71ﺳﺎﻟﻴﺎﻧﻪ 
 tfmd ﻣﻴـﺰان .اﺳـﺖ ﻳـﺪ اﻣﺼﺮف دﻫﺎن ﺷـﻮﻳﻪ ﺳـﺪﻳﻢ ﻓﻠﻮر 
 1/5 در ﺣـﺪود 7731 ﺳﺎﻟﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺳﺎل 9زان ﻮداﻧﺶ آﻣ 
ده ﺪا ﻛﺮ اﻓﺰاﻳﺶ ﭘﻴ0/71ﻛﻪ ﺳﺎﻟﻴﺎﻧﻪ  درﺻﺪ اﻓﺰاﻳﺶ داﺷﺖ
 در TFMDﻤـﻲ ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ ﻳﻫـﺎي دا  ﺎر دﻧـﺪان ﺘﺳـﺎﺧ  .اﺳﺖ
 1/62 ﺑـﻪ ﺑﻌـﺪ 77 ﺳﺎل در 0/06 ﺳﺎﻟﻪ از 21داﻧﺶ آﻣﻮزان 
 ﻫ ـﺎي   اﻓﺰاﻳﺶ ﭘﻴﺪا ﻛﺮده اﺳﺖ و در ﺳـﺎﺧﺘﺎر دﻧـﺪان 58در ﺳﺎل 
 اﻓـﺰاﻳﺶ ﭘﻴـﺪا ﻛـﺮده 2/4 ﺑـﻪ 1/8  ازtfmdﺷﻴﺮي ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ 
    در(IFC) ﺷــ ــﺎﺧﺺ ﺷــ ــﺪت ﻓﻠﻮﺋــ ــﻮروزﻳﺲ .اﺳــ ــﺖ
و ﺑﻌـﺪ از  0/60اﺟﺮاي ﻃـﺮح از   ﺳﺎﻟﻪ ﻗﺒﻞ 9داﻧﺶ آﻣﻮزان 
 ﺒﻮدﻛﻪ اﻳﻦ اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﻲ داري ﻧ ﺑﻮد  0/950اﺟﺮاي ﻃﺮح 
 ﺳـﺎﻟﻪ 9 داﻧﺶ آﻣﻮزان درو در واﻗﻊ ﻣﺸﻜﻞ ﻓﻠﻮﺋﻮروزﻳﺲ 
 IFC ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺷﺎﺧﺺ ﺷﺪت ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﻳﺲ .وﺟﻮد ﻧﺪارد 
ﺑﻌـﺪ از و  0/50 ﺳﺎﻟﻪ ﻗﺒﻞ از اﺟﺮاي ﻃـﺮح 21در ﻛﻮدﻛﺎن 
  .ﺑﻮد 0/10اﺟﺮاي ﻃﺮح 
ﺛﺮ ﺑـﻮدن ﻮ ﻧﻈﺮﻳﻪ ﺑﻨﻴـﺎدي ﻣ ـﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ 
ﺷـﻮﻳﻪ ﻓﻠﻮرآﻳـﺪ در ﻛـﺎﻫﺶ ﺷـﻴﻮع ﭘﻮﺳـﻴﺪﮔﻲ در  دﻫـﺎن
ﻴﺪ ﻧﻤﻲ ﻛﻨـﺪ و ﻳﺎﺗﻤﻲ ﻳﺎي ﺷﻴﺮي و دا ﻫ ناﺳﺎﺧﺘﺎرﻫﺎي دﻧﺪ 
ﺑﺎ ﭘﻴﺶ ﺑﻴﻨﻲ وزرات ﺑﻬﺪاﺷﺖ در زﻣﻴﻨﻪ ﻣﺼﺮف دﻫﺎﻧـﺸﻮﻳﻪ 
 ﺰانــ ﻣﻴ درﺻﺪ52ﻳﺪ ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﻛﺎﻫﺶ ﺳﺎﻟﻴﺎﻧﻪ اﻠﻮرﺳﺪﻳﻢ ﻓ
 
 
 
 ﻦــ ﺑﺎ اﻳ ﻨﺎﻗﺾﻣﺘ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻞدﻟﻴ .(2)ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ ﻣﻄﺎﺑﻘﺖ ﻧﺪارد 
  اﺟﺮاي درﺳﺖﺮﻛﺎﻓﻲ ﺑﻧﺎﻧﻈﺎرت  :ﻞ ﻣﺜﻲﻋﻮاﻣﻠ ﭘﻴﺶ ﺑﻴﻨﻲ،
 ،ﻴﻦ ﻣﺪارس ﻌﻠﻤﻳﺪ از ﺳﻮي ﻣ اﺷﻮﻳﻪ ﺳﺪﻳﻢ ﻓﻠﻮر  ﻃﺮح دﻫﺎن 
ﻋﻮاﻣﻠﻲ دﻳﮕــﺮ در ﺗــﺎﺛﻴﺮ  وﺑﻬﺪاﺷــﺘﻲ و درﻣــﺎﻧﻲﻣﺮاﻛــﺰ 
ﻞ ﻋـﺎدات ﻏـﺬاﻳﻲ ﺑـﻪ ﻋﻨـﻮان ﻣﺜـﺎل ﺜ ـﻣ ﭘﻮﺳـﻴﺪﮔﻲ دﻧـﺪان، 
ﺲ و ﺗ ــﻨﻘﻼت در ﭙاﺳ ــﺘﻔﺎده از ﺷ ــﻴﺮﻳﻨﻲ و ﺷ ــﻜﻼت و ﭼﻴ  ــ
 و دﻳﮕـﺮ ﻫﺎي دﻧﺪاﻧﻲ  دﺳﺘﺮﺳﻲ ﺑﻪ ﻣﺮاﻗﺒﺖ  ﺿﻌﻒ ،ﻣﺪارس
ﻧﻜﺘﻪ ﻗﺎﺑـﻞ ذﻛـﺮ اﻳﻨﻜـﻪ ،  اﺳﺖ  اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ -ﻞ اﻗﺘﺼﺎدي ﻣﺴﺎﻳ
 ﺳـﺎل ﺻـﻮرت 8اﻓﺰاﻳﺶ آﮔﺎﻫﻲ داﻧـﺶ آﻣـﻮزان در ﻃـﻲ 
 TFMDﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ ﺷـﺎﺧﺺ در ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳـﺖ وﻟـﻲ ﻛـﺎﻫﺶ 
در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ اي در ﺷـﻴﺮاز ﺑـﺮ روي . ﺑﻮﺟـﻮد ﻧﻴﺎﻣـﺪه اﺳـﺖ
 ﺳﺎل 5 ﺳﺎﻟﻪ ﻣﺸﺨﺺ ﮔﺮدﻳﺪ ﻛﻪ ﻣﺼﺮف 9داﻧﺶ آﻣﻮزان 
 در ﻛـﺎﻫﺶ ﺟﺰﻳـﻲ  ﺑـﺴﻴﺎر ﺗﺎﺛﻴﺮدﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ ﺳﺪﻳﻢ ﻓﻠﻮراﻳﺪ 
 .(6) داﻧﺶ آﻣﻮزان داﺷﺘﻪ اﺳـﺖ tfmd و TFMDﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
ﺑـﺮ روي ﻛﻮدﻛـﺎن  evloH  ﺗﻮﺳـﻂﻲ ﭘﮋوﻫـﺸدرﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ 
 1،2،3ﻛـﺎﻧﻲ ﻛـﻪ داد ﻛﻮد آﻣﺮﻳﻜﺎﻳﻲ و ﻫﻨﺪي ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻧـﺸﺎن 
ﺑ ــﺎر از دﻫ ــﺎن ﺷ ــﻮﻳﻪ اﺳ ــﺘﻔﺎده ﻛ ــﺮده اﻧ ــﺪ در ﻣﻘﺎﻳ ــﺴﻪ ﺑ ــﺎ 
ﻛﻮدﻛﺎﻧﻲ ﻛﻪ دﻫﺎن ﺷـﻮﻳﻪ درﻳﺎﻓـﺖ ﻧﻜـﺮده اﻧـﺪ اﺧـﺘﻼف 
 آﻧﻬـﺎ ﻣـﺸﺎﻫﺪه ﻧﮕﺮدﻳـﺪ ﻛـﻪ اﻳـﻦ  TFMDﻣﻌﻨـﻲ داري در 
 ﻣﻮﺿـﻮع ارﺗﺒـﺎط ﺗﻌـﺪاد دﻓﻌـﺎت ﻣـﺼﺮف دﻫـﺎن ﺷـﻮﻳﻪ و 
( 9 )دﻫـﺪ   ﻧـﺸﺎن ﻣـﻲ TFMD درﺳﺖ ﻣﺼﺮف ﻛﺮدن را ﺑـﺎ 
ﭘـﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿـﺮ ﻳﻜـﻲ از دﻻﻳـﻞ ﻋـﺪم ﻛﻪ ﻣـﻲ ﺗﻮاﻧـﺪ در 
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 ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ در .ﻣﻮﻓﻘﻴﺖ ﻣﺼﺮف دﻫﺎﻧﺸﻮﻳﻪ در ﻣﺪارس ﺑﺎﺷﺪ 
ﺳـﺎﻟﻪ و  3ﺑـﺮ روي ﻛﻮدﻛـﺎن و ﻫﻤﻜﺎران  greboMﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
ﺳـﺎﻟﻪ اﺳـﺘﻔﺎده از دﻫـﺎن ﺷـﻮﻳﻪ ﺳـﺪﻳﻢ ﻓﻠﻮراﻳـﺪ در 31-61
 ﭘﻴـﺸﮕﻴﺮي ﭘﻮﺳــﻴﺪﮔﻲ دﻧـﺪان ﺧﻴﻠ ــﻲ ﻣـﻮﺛﺮ ﻧﻤــﻲ داﻧ ـﺪ و 
ﺎوي ﺑﻬﺘﺮﻳﻦ راه ﭘﻴـﺸﮕﻴﺮي را اﺳـﺘﻔﺎده از ﺧﻤﻴـﺮ دﻧـﺪان ﺣ ـ
ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ  ﻃﺒـﻖ (.01) داﻧـﺪ  ﻓﻠﻮراﻳﺪ ﺑﺮاي ﻫﺮ دو ﮔـﺮوه ﻣـﻲ 
و ﻫﻤﻜﺎران ﺑـﻪ ﻣﻨﻈـﻮر اﺳـﺘﻔﺎده از ﻓﻠـﻮر در ﻛﻨﺘـﺮل  senoJ
 ، آﻣﺮﻳﻜﺎ از ﻓﻠﻮر زﻧﻲ آبيﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ دﻧﺪان در ﻛﺎﻟﻴﻔﺮﻧﻴﺎ 
 در ﺷﻴﻠﻲ از ﻏﻨﻲ ﺳﺎزي ،ﻴﻜﺎ از ﻏﻨﻲ ﺳﺎزي ﻧﻤﻚ ﺎﺋدر ﺟﺎﻣ 
در اﻧﺪوﻧﺰي از ﻏﻨـﻲ ﺳـﺎزي ﺧﻤﻴـﺮ دﻧـﺪان ﺑـﺎ ﻓﻠـﻮر  ﺷﻴﺮ و 
ده ﺷﺪه اﺳﺖ و اﻣﺮوزه اﺳﺘﻔﺎده از روﺷـﻬﺎي ﺗﺮﻛﻴﺒـﻲ اﺳﺘﻔﺎ
در و ﻫﻤﻜـﺎران  namdraH(. 11)اﺛﺮ ﺑﺨﺸﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮي دارد 
ﺳﺎل در اﻳﺎﻟﺖ  6-8داﻧﺶ آﻣﻮز  433ﺑﺮ روي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺧﻮد 
  ﻣﻨﭽﺴﺘﺮ اﻧﮕﻠﺴﺘﺎن ﻧﺸﺎن داد اﺳﺘﻔﺎده از دﻫﺎﻧﺸﻮﻳﻪ ﺑﻪ ﺗﻨﻬـﺎي 
 ﻃﺒـﻖ (.21) از ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ دﻧﺪان ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي ﻛﻨﺪ  ﻤﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﻧ
 در ﺟ ــﻮاﻣﻌﻲ ﻛ ــﻪ ﻣﻴــﺰان ﻓﻠــﻮر آب  sregdoRﻣﻄﺎﻟﻌ ــﻪ
ﻣﻴﻠﻲ ﮔﺮم ﺑﺮ ﻟﻴﺘـﺮ ( 0/7-1/2) آﺷﺎﻣﻴﺪﻧﻲ در ﺣﺪ اﺳﺘﺎﻧﺪارد 
اﺳﺖ در ﺻﻮرﺗﻲ ﻛﻪ روزاﻧﻪ دو ﺑﺎر ﻣﺴﻮاك زدن ﺑﺎ ﺧﻤﻴـﺮ 
دﻧﺪان ﺣﺎوي ﻓﻠﻮراﻳﺪ اﻧﺠﺎم ﺷﻮد ﻧﻴﺎز ﺑـﻪ اﺳـﺘﻔﺎده از دﻫـﺎن 
 ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت اﻧﺠـﺎم ﺷـﺪه و  (.31) ﺷﻮﻳﻪ ﻧﻤﻲ ﺑﺎﺷﺪ 
ز دﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ ﺑﻪ ﺗﻨﻬﺎﻳﻲ ﻣﺸﻜﻼت ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ اﺳﺘﻔﺎده ا 
ﺑﺎﻳ ــﺪ  دﻧ ــﺪان را ﻣﺮﺗﻔ ــﻊ ﻧﻤ ــﻲ ﻛﻨ ــﺪ و  ﺑﻬﺪاﺷ ــﺘﻲ دﻫ ــﺎن و 
ﻏﻨـﻲ ﺳـﺎزي، ﺗﻐﻴﻴـﺮ  روﺷﻬﺎي ﻣﻜﻤﻞ ﻣﺜﻞ ﻓﻴﺸﻮر ﺳﻴﻼﻧﺖ، 
 در TFMDﻣﻴـﺰان . ﻋـﺎدات ﻏـﺬاﻳﻲ ﻣـﺪ ﻧﻈـﺮ ﻗـﺮار ﮔﻴـﺮد
  ﺑ ـﻮده ﻛـﻪ ﻃﺒ ــﻖ  5/77 ﺳ ــﺎﻟﻪ ﺷ ــﻬﺮﻛﺮد 9داﻧـﺶ آﻣ ــﻮزان 
در زﻣﻴﻨـﻪ ( OHW)ﻃﺒﻘﻪ ﺑﻨﺪي ﺳـﺎزﻣﺎن ﺟﻬـﺎﻧﻲ ﺑﻬﺪاﺷـﺖ 
   ﺟـﺰء ﺟﻮاﻣـﻊ ﺑـﺎ ﭘﻮﺳـﻴﺪﮔﻲ زﻳـﺎد ، ﺟﻮاﻣـﻊ TFMDان ﻣﻴﺰ
 در TFMD ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ ﻣﻴـﺰان ﻛـﻞ .ﻗـﺮار دارد (4/5-6/5)
ﺟﻮاﻣـﻊ ﺟـﺰو  اﺳﺖ ﻛﻪ ﻧﻴﺰ (3/76) ﺳﺎﻟﻪ 21داﻧﺶ آﻣﻮزان 
  (.41) ﺑﺎ ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ زﻳﺎد ﻃﺒﻘﻪ ﺑﻨﺪي ﻣﻲ ﺷﻮد
 21 و 9 در داﻧـﺶ آﻣـﻮزان TFMDﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻛـﻞ 
  زﻳـﺎدﺗﺮ از داﻧـﺶ آﻣـﻮزان روﺳـﺘﺎﻳﻲ(5/3)ﺳـﺎﻟﻪ ﺷـﻬﺮي 
 دﻻﻳﻠﻲ ﻛﻪ ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ وﺟـﻮد داﺷـﺘﻪ ﺑﺎﺷـﺪ .دﻮﺑ (4/69)
 ﻋـﺎدات ﻏـﺬاﻳﻲ اﺳـﺖ ﻛـﻪ در ﻣﻨـﺎﻃﻖ روﺳـﺘﺎﻳﻲ ﺑﻴـﺸﺘﺮ از 
 
ﻟﺒﻨﻴﺎت اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ و ﻛﻤﺘﺮ از ﺗـﻨﻘﻼت و ﺷـﻜﻼت و 
ﺑﻬﺘﺮ اﺟﺮا ﺷﺪن ﻃﺮح دﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ ﺳﺪﻳﻢ ﻓﻠﻮراﻳﺪ در ﻣﻨﺎﻃﻖ 
  .روﺳﺘﺎﻳﻲ اﺳﺖ
  ﺑـﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ  ﻬﺎد ﻣـﻲ ﮔـﺮدد در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﭘﻴـﺸﻨ 
ﺑﻮدن ﻃﺮح دﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ در ﻛﺎﻫﺶ ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ ﺑـﺮاي ﺑﻲ اﺛﺮ 
ﻛـﺎﻫﺶ ﻣﻄﻠـﻮب در ﺷـﻴﻮع ﭘﻮﺳـﻴﺪﮔﻲ اﺑﺘـﺪا ﺑﺎﻳـﺪ ﮔـﺮوه 
ﻫـﺪف را از اﻓـﺮادي اﻧﺘﺨـﺎب ﻛـﺮد ﻛـﻪ ﺧﻄـﺮ ﭘﻮﺳـﻴﺪﮔﻲ 
ﺑﺎﻻﻳﻲ دارﻧﺪ و ﻫﺰﻳﻨﻪ اي ﻛﻪ ﺻﺮف اﻓـﺮادي ﺑـﺎ ﺧﻄـﺮ ﻛـﻢ 
ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ ﻣﻲ ﺷﻮد ﺑﺮاي اﻳﻦ ﮔﺮوه ﮔﺬاﺷﺖ ﻛﻪ اﻳـﻦ اﻣـﺮ 
 اﻳـﻦ دﺳـﺘﻪ ﺑﻪ اﻧﺠﺎم ﺑﺮرﺳﻲ ﻫﺎي دﻗﻴﻖ ﺑـﺎ ﻫـﺪف ﺷـﻨﺎﺧﺖ 
از ﻃﺮﻓﻲ اﺳﺘﻔﺎده از ﻫﺮ ﭘﺮوﺗﻜﻞ ﺑﺮاي دﻫـﺎن  .ﻧﻴﺎزﻣﻨﺪ اﺳﺖ 
ﻴﻦ ﺑـﻮدن ﭘـﺎﻳ  )ﺷﻮﻳﻪ ﺑﺎﻳﺪ ﺑـﺮ اﺳـﺎس ارزﻳـﺎﺑﻲ ﻣﻴـﺰان ﺧﻄـﺮ 
ﻋﺪم دﺳﺘﺮﺳﻲ ﺑﻪ اﻣﻜﺎﻧـﺎت   اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ، -وﺿﻌﻴﺖ اﻗﺘﺼﺎدي 
ﺑﻬﺘﺮﻳﻦ ﺷﺎﺧﺺ ﺑﺮاي  ﺑﺎﺷﺪ و  ...(ﻣﻬﺎﺟﺮت و  دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﻜﻲ،
  .ﻓﻌﻠﻲ اﺳﺖ ارزﻳﺎﺑﻲ ﺧﻄﺮ ﻣﻴﺰان ﭘﻮﺳﻴﺪﮔﻲ ﻗﺒﻠﻲ و
از روﺷــﻬﺎي ﻣــﺆﺛﺮﺗﺮ ﭘﻴــﺸﮕﻴﺮي ﻣﺜــﻞ اﺳــﺘﻔﺎده 
ﻫـﺎ و ﻳـﺎ اﺳـﺘﻔﺎده از  ﻓﻴﺸﻮرﺳﻴﻼﻧﺖ ﺑﺮاي ﻣﺤﺎﻓﻈـﺖ دﻧـﺪان 
ﺗﺮﻛﻴﺐ ﻫﻤﺰﻣﺎن ﻓﻴﺸﻮرﺳﻴﻼﻧﺖ و دﻫﺎن ﺷـﻮﻳﻪ و ﻳـﺎ ﺧﻤﻴـﺮ 
 .دﻧﺪان و دﻫﺎن ﺷﻮﻳﻪ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ راه ﺣﻞ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺗﺮي ﺑﺎﺷﺪ
 ،در ﺟﺎﻫـﺎﻳﻲ ﻛـﻪ دﻫـﺎن ﺷـﻮﻳﻪ ﺑـﻲ اﺛـﺮ اﺳـﺖ ﻳـﺎ ﻛـﻢ اﺛـﺮ 
  در ﻣـﺪارس، ﻓﻠﻮرزﻧﻲ ﻣﻨﺎﺑﻊ آب ﻣﺪارس، ﻏﻨﻲ ﺳﺎزي ﺷﻴﺮ 
 .ﻏﻨﻲ ﺳﺎزي ﻧﻤﻚ اﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮدد
  
  :ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي
ﻣـﺼﺮف دﻫـﺎن ﺷـﻮﻳﻪ ﺳـﺪﻳﻢ اﻳﻨﻜـﻪ ﺑﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ 
    در ﻫ ــﻴﭻ ﮔﻮﻧ ــﻪ ﺑﻬﺒ ــﻮدي ، ﺳ ــﺎل8ﻓﻠﻮراﻳ ــﺪ ﺑ ــﻪ ﻣ ــﺪت 
ﻧﺪاﺷﺘﻪ، ﻻزم اﺳﺖ ﺷﺎﺧﺺ ﻫﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺖ دﻫﺎن و دﻧﺪان 
ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ ﻫـﺎي ﺿﻤﻦ ﻧﻈﺎرت ﺑﺮ اﺟـﺮاي دﻗﻴـﻖ اﻳـﻦ ﻃـﺮح، 
ﻨـﺪه ﻣﺜـﻞ دﻳﮕـﺮي ﺑـﻪ ﻋﻨـﻮان ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ ﻫـﺎي ﭘﻴـﺸﮕﻴﺮي ﻛﻨ
ﻓﻠﻮرزﻧﻲ آب آﺷﺎﻣﻴﺪﻧﻲ، ﻏﻨـﻲ ﺳـﺎزي ﺷـﻴﺮ، ﻓﻠﻮﺋـﻮر ﻳـﺎ 
ﻏﻨـﻲ ﺳـﺎزي آرد ﺑـﺎ ﻓﻠﻮﺋـﻮر و ﻋـﺎدات ﻏـﺬاﻳﻲ و ﻧﺤـﻮه 
  ﻣـﺼﺮف آﻧﻬـﺎ ﻣـﺪ ﻧﻈـﺮ ﻗـﺮار ﮔﻴـﺮد و ﻣﻌﺎﻳﻨـﺎت ادواري 
داﻧ ــﺶ آﻣ ــﻮزان در ﺳ ــﻄﺢ ﻣ ــﺪارس و ﻳ ــﺎ ﻣﻄ ــﺐ ﻫ ــﺎي 
  .ﺧﺼﻮﺻﻲ ﮔﺴﺘﺮش ﭘﻴﺪا ﻛﻨﺪ
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ﻲﻧادرﺪﻗ و ﺮﻜﺸﺗ:  
اﺪﻧد ﻲﻤﺳﺎﻗ ﺮﺘﻛد و يﺮﻈﻧ ﺮﺘﻛد نﺎﻳﺎﻗآ زاﻧنﺎﻜﺷﺰــﭙ 
  
ددﺮﮔ ﻲﻣ ﻲﻧادرﺪﻗ و ﺮﻜﺸﺗ ﺪﻧدﻮﻤﻧ يرﺎﻳ ﻖﻴﻘﺤﺗ ﻦﻳا رد ار ﺎﻣ ﻪﻛ مﺮﺘﺤﻣ.  
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